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и не зависит от результатов труда, от уровня образования, 
квалификации. Определяющим фактором благополучия ока­
зывается форма собственности предприятия, на котором 
трудиться молодой человек. Две трети молодежи находятся 
за чертой бедности, что сказывается на структуре потребно­
стей, растет молодежная безработица. Вместе с тем через 
СМИ активно формируется стереотип легких заработков, 
расширяется реклама дорогостоящих развлечений и видов 
досуга. Поэтому в молодежной среде усиливается тенденция 
вытеснения ориентаций на успех в профессиональной дея­
тельности приватно-гедонистическими установками.
Таким образом, общественно значимые цели труда деваль­
вированы, а новая модель индивидуализма, адекватная ры­
ночному обществу, пока не окрепла. Такое положение, харак­
теризуемое обесцениванием норм (аномией), свидетельствует 
об отчуждении молодежи от труда и способствует воспроиз­
водству социальной нестабильности. Причем, аномия обыден­
ной жизни проявляется главным образом в утрате молодыми 
людьми чувства связи с обществом, способствуя росту откло­
няющегося и саморазрушительного поведения в их среде.
О.А. Волкова
ЦЕЛИТЕЛЬСТВО: АНТРОПОЛОГИЧЕСКИЙ ПОДХОД: 
ВВЕДЕНИЕ В ПРОБЛЕМУ111
Тема целительства столь же разнообразна, сколь разнооб­
разна и неповторима сама жизнь. Практика целительства 
насчитывает тысячелетия, беря свои истоки в таинствах 
обрядов шаманов, древних культах и практиках. Техники, 
так или иначе связанные с телесной оболочкой, с ее подпит­
кой и развитием, со снятием болезней имеются практически 
в каждом эзотерическом (тайном, скрытом) учении.
С ведьмами, колдунами, шарлатанами, целителями -  в це­
лом инакомыслящими, борьба не прекращалась никогда. В 
средневековье их сжигали на кострах, позже им рубили голо­
вы. Последние прилюдные казни по обвинению в колдовстве
111 Работа выполнена при поддержке гранта РГНФ №05-03-03449а.
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также и стремление специалистов традиционной медицины 
получить статус, равный врачебной профессии в официаль­
ной медицине.
Процедура исследования
Исследование носило качественный характер, поэтому 
данную совокупность респондентов нельзя считать репрезен­
тативной выборкой, но в статье отражены некоторые инте­
ресные тенденции и сделаны пилотные выводы. Работа про­
водилась в виде глубинного интервью -  слабоструктуриро­
ванной беседы профессионального психолога с респондентом 
в форме, побуждающей последнего к подробным ответам на 
вопросы, задаваемые о различных аспектах теории и практи­
ки целительства.
Интервью проходило в виде свободной беседы, в ходе ко­
торого исследователь получал от респондента информацию 
о причинах занятия целительством, об отношении к различным 
сторонам данного вида деятельности. Можно выделить три ос­
новных этапа в проделанной работе.
1. Разработка структуры беседы. Перечень вопросов, 
по которым интервьюер должен узнать мнение респондента, 
был подготовлен профессором Е.Р.Ярской-Смирновой в 
рамках указанного проекта РГНФ.
2. Отбор респондентов и проведение интервью. После под­
готовки плана беседы отбирались респонденты и проводились 
сами интервью. Длительность глубинного интервью составля­
ла от 1 часа до 2,5 часов в зависимости от расположенности 
респондента к беседе, наличия у него свободного времени. 
Как правило, глубинное интервью проводилось в помещении, 
где целители работают.
Для облегчения последующей расшифровки и анализа 
данных, а также для того, чтобы не потерять важную ин­
формацию, интервью записывалось на диктофон.
3. Обработка результатов интервью и составление аналити­
ческого отчета на основе запечатленных текстов и впечатлений 
интервьюера. После завершения интервью его аудиозапись 
подвергалась обработке, в результате которой был получен пол­
ный текст всего интервью.
Основная сложность метода глубинного интервью с цели­
телями была связана со сложностью поиска интервьюеров, 
так как для него требовались информанты, во-первых, ко­
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торых было нелегко найти, во-вторых, с которыми не всегда 
легко можно было договориться о встрече.
Краткое описание информантов
Интервью проводилось в сентябре-ноябре 2005 г. в г. Ба­
лашове Саратовской области.
Направление целительства указано в том виде, в котором 
оно было обозначено информантом. Практически никто из 
семи человек, узнав о целях интервью, не захотел, чтобы в 
случае публикации интерпретаций интервью фигурировало 
их настоящее имя. Они пожелали изменить имя и отчество 
(Михаил Юрьевич, Надежда Васильевна, Анна Вячеславов­
на, Мария Владимировна, Николай Сергеевич), другие -  
придумали себе имя и фамилию, либо оставили свое на­
стоящее имя, попросив не называть отчества и фамилии 
(Наина Давыдова, Марина).
Жизненный путь практически всех респондентов нераз­
рывно переплетается с их становлением как целителей. 
Здесь наметилась особенность: целительство для них -  это 
не только профессия в полном смысле этого слова, которую 
можно при желании поменять (не устраивает зарплата, ус­
ловия труда и.д.), но и основа, непосредственно связанная 
со смыслом жизни.
По критерию - имеющееся образование -  типология цели­
телей может быть представлена следующим образом. Первая 
группа -  специалисты, получившие базовое высшее меди­
цинское образование. Вторая группа -  не имеющие базового 
медицинского образования: окончили общеобразовательную 
среднюю школу, техникум. Примечательно, что представите­
ли первой трупы -  рефлексотерапевт, мануальный терапевт, 
аромотерапевт, а второй -  экстрасенс, потомственные кол­
дуньи, ясновидящая. Этот аспект предлагает больше вопро­
сов для размышления и многоплановость интерпретаций, 
чем ответов.
Социально-психологический портрет: возраст -  40-70 лет; 
образование -  от среднего до научной степени и звания; 
причина, по которой стали целителями -  специальное обра­
зование и профессиональный интерес, в прошлом драмати­
ческий опыт жизненных утрат или травмирующих пережи­
ваний (тяжелая болезнь, утрата близких, потеря жизненных 
ориентиров, другие кризисные явления), дар, перешедший
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по наследству. Кроме того, для многих интервьюируемых 
важным жизненным моментом стал переезд на другое место 
жительства (из союзных республик в Россию, из деревни в 
город или пригород). В целом целитель -  энергичный, дея­
тельный, по-своему верующий человек, который искал вы­
ход из тяжелой жизненной ситуации и стремился поделить­
ся своим опытом с окружающими.
Источники профессионального знания
Показательны пути обращения к целительству специали­
стов, получивших высшее медицинское образование. «Родил­
ся в г. Одесса. Первое высшее образование получил в г. Ленин­
граде, закончив Военно-медицинскую академию в 1973 г. 
Интерес к иглоукалыванию появился еще во время учебы в 
Военно-медицинской академии. Специализацию по невропа­
тологии прошел в 1985 г. (специальность по диплому —  нев­
ропатология). Закончил интернатуру в Куйбышеве.
Интервьюер: «А где учились рефлексотерапии:?» В 1989 г., 
во время пребывания в служебной командировке во Вьет­
наме, г. Ханое. Прошел там специализацию по рефлексоте­
рапии, получил квалификацию врача-рефлексотерапевта. 
Затем повышал квалификацию в Институте усовершенст­
вования врачей в Санкт-Петербурге, а также в Академии 
последипломного образования в Москве. Получил отечест­
венный диплом по рефлексотерапии и сертификат» (Миха- 
ил Юрьевич, рефлексотерапевт).
«Прежде чем приехать в Балашов, я жила на Украине, в 
Харькове. Там закончила медицинский институт, работа­
ла в больнице врачом -  хирургом. Муж был военным, и его 
перевели служить в Авиационное училище г. Балашова. То­
гда устроиться на работу по специальности я не смогла, 
так как все рабочие места хирургов уже были заняты спе­
циалистами.
Сначала делала обращающимся ко мне людям массаж. 
Но уже тогда я без снимков могла сказать, что человека 
беспокоит, и могу ли я ему помочь. Проведя некоторое вре­
мя без работы, я устроилась по специальности на пол­
ставки. Я  продолжала делать массаж по совместительст­
ву с работой. За время работы как в Харькове, так и в Ба­
лашове (чем дальше, тем больше), изучала специальную
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литературу по целительству» (Анна Вячеславовна, ману­
альный терапевт).
«Закончила терапевтическое отделение медицинского 
института в г. Махачкала. Работал.а врачом в крупном 
Медицинском центре, одновременно преподавала на кафед­
ре медицины. Защитила диссертацию на соискание ученой 
степени кандидата медицинских наук. В том же городе 
продолжала заниматься медицинской практикой и препо­
давать студентам в медицинском вузе. Затем пришлось 
переехать в Россию. Устроилась на работу в вуз. По воле 
случая мне выпало преподавать студентам основы аромо- 
терапии. Я  и раньше интересовалась народной медициной, 
но здесь увлеклась. Читала много литературы, даже соби- 
ра.ла травы. Однажды в вуз читать лекции приехал про­
фессор, который также интересовался аромотерапией. Но 
не только интересовался, он занимался аромотерапией на 
практике. Мы обрели общий профессиональный интерес и 
стали регулярно общаться по интернету. И  с тех пор я 
тоже стала активно пропагандировать аромотерапию и 
помогать людям при помощи запахов» (Надежда Васильев­
на, аромотерапевт).
Итак, в представленных отрывках намечается противо­
речие основополагающему принципу аллопатической меди­
цины: для излечения организму человека требуются лекар­
ства или хирургическое вмешательство. Респондент же го­
ворит об ароматах как источнике исцеления: «Применению 
приемов аромотерапии, конечно, можно научиться, но, для 
этого желательно иметь медицинское образование. Аро- 
мотерапия -  это лечение, основанное на применении нату­
ральных эфирных масел. Попадая через дыхательные пути 
в организм человека, ароматы оказывают целебное и очи­
щающее воздействие. В результате человек успокаивает­
ся, обретает душевное равновесие и покой. Но, не имея ба­
зового медицинского образования и не зная особенностей че­
ловеческого организма, можно наделать ошибок -  это мо­
жет отрицательно сказаться на пациенте» (Надежда Ва­
сильевна, аромотерапевт).
Обращаясь к истории целительства, нельзя не обратить 
внимания на его связь с официально признанной медици­
ной: «К сожалению, с течением времени, многие секреты 
аромотерапии были утеряны, но сейчас медики соглаша­
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ются, что ароматы растений оказывают огромное поло­
жительное влияние на человека: многие эфирные масла яв­
ляются натуральными антибиотиками, ароматы способ­
ствуют расслаблению, успокоению, снятию усталости, из­
бавлению от бессонницы, являются антидепрессантами. 
Даже Гиппократ рекомендовал своим пациентам при лече­
нии многих заболеваний ежедневно принимать ароматиче­
ские ванны и делать масляный массаж» (Надежда Василь­
евна, аромотерапевт).
Кроме получения специального образования, намечаются 
и другие пути обращения к целительству, например, тяже­
лая болезнь: «Операция была очень и сложная, и я плохо ее 
перенесла: лежала в реанимации в состоянии между жиз­
нью и смертью. Не разговаривала, не двигалась, даже глаза 
не открывала. И  в этом состоянии мне было первое в жиз­
ни видение -  я увидела себя с сыном на руках, а потом свою 
мать. Она сказала, что теперь я буду видеть будущее и 
должна буду помогать людям. Когда я очнулась, я не приня­
ла это всерьез, потому что мне кололи сильнодействую­
щие лекарства, и это могло быть просто плодом фанта­
зии. Через 2 недели меня выписали из больницы, а через 11 
месяцев у меня родился сын.
После родов прошло около месяца, и мне вновь было точ­
но такое же видение с матерью. Причем, это было не во 
сне, а днем. Мне все чаще стали являться разные ситуа­
ции, которые происходили с моими знакомыми» (Марина, 
целительница-предсказательница, ясновидящая).
Мы сколь угодно можем не верить в ясновидение, но об­
ратимся к словам Альберта Эйнштейна: «Самое прекрасное 
переживание, которое мы можем испытать -  это соприкос­
новение с непостижимым. Это основополагающее чувство, 
из которого рождаются истинное искусство и наука. Тот, кто 
этого не испытал, или тот, кто потерял способность удив­
ляться чуду, подобен мертвецу, и глаза его затуманены» [Чоа, 
Кок Суи, http://www.orlov-yoga.com/Pranichealing/Miracles 
ThroughPranicHeling/ PHIntro. htm].
«Никто в родне, насколько я знаю, не обладал такими 
способностями, как у меня. Да и я до 24 лет тоже ничем не 
отличалась от других людей. Это у меня открылось после 
перенесения серьезной операции» (Марина, целительница- 
предсказательница, ясновидящая).
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Иногда дар целительства переходит по наследству: «Все 
детство провела в деревне у своих бабушек. Именно от них 
я переняла дар целительства. Да-да, именно дар, так как 
считаю, что этому нельзя научиться, а все курсы у цели­
телей и магов -  это просто выкачивание денег у людей. 
Уже к 6 годам я могла заговорить себе какую-нибудь ранку 
или заболевший зуб. Мне нравилось наблюдать, когда моя 
бабушка читала заговор, поэтому я и сама стала пытать­
ся. Обе бабушки, как по маме, так и по папе, помогали лю­
дям» (Наина Давыдова, потомственная целительница).
«Вначале училась у своей бабушки: училась распознавать 
травы, набиралась от нее опыта. Она лечила людей мо­
литвами, травами, заговорами, вправляла кости, делала 
прижигания, Поле смерти бабушки ко мне стал постепенно 
переходить дар, чем я впоследствии воспользовалась. Сила 
увеличивалась по мере того, как усиливалась вера в себя. 
Всему, что необходимо, научилась у своей бабушки, а те­
перь только вера учит и помогает найти правильное ре­
шение при оказании помощи людям» (Мария Владимировна, 
целительница, владеющая «Белой магией»).
Как привило, целители любознательны, много учатся: «У ме­
ня собралась огромная библиотека с заговорными книгами, из 
которых я черпаю новые знания» (Наина Давыдова, потомст­
венная целительница).
«Если человек .лечит на совесть, то он сам себя рекла­
мирует и ему уже ни к чему давать объявления -  работы и 
так много. Вре.чя нужно как на сачо лечение, так и на сбор 
нужных ингредиентов, которые я всегда собираю сама» 
(Мария Владимировна, целительница, владеющая «Белой 
магией»). Проведенный нами отрывок показал, что в цели- 
тельстве существует правило: называть пациенту средство 
для лечения и давать методику его приготовления -  так 
можно иметь больше уверенности в правильности приме­
няемых средств. Это вполне обосновано в современных ус­
ловиях развития фармацевтики, так, например, выбороч­
ная проверка упаковок измельченной проросшей пшени­
цы, проводимая в России, показала: в них нет опасных 
примесей, но содержание проросших зерен там колеблется 
от 50% до 65% [Курмаева, http://www.zerkalo-nedeli.com/ 
/ пп/show/342 /30949].
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Один из теоретиков, изучающих профессии и профес­
сиональные группы, М. Павалко соотносит представителей 
неофициальной медицины «с индивидами, которые могут 
обладать некоторыми нетипичными характеристиками или 
могут быть локализированы в необычной деятельности, по­
мещены в атипичные условия труда, похожие на общепри­
нятые формы профессиональной деятельности» [Pavalko, 
1972]. «Целители бывают разные... И  лечат тоже по- 
разному. Одни -  травами, другие -  заговорами, смотря ка­
кая проблема у человека» (Мария Владимировна, целитель­
ница, владеющая «Белой магией»). Целители, которые обуча­
лись сами, обладают совершенно другой методикой, други­
ми, совершенно необычными, силами и видами воздейст­
вия, причем у каждого они свои: они учились на собствен­
ных ошибках и построили на них нечто индивидуальное.
«Ведь, сколько ты делаешь хорошего, столько и у тебя в 
жизни будет. А плохой человек и жизнь проживет скверную. 
Нужно к доброму стремиться, к светлому» (Марина, цели­
тельница-предсказательница, ясновидящая). Интерпретируя 
данное высказывание, можно говорить о многих факторах, так 
или иначе способствующих возникновению того или иного за­
болевания. Но чаще всего болезнь возникает по вине самого че­
ловека (негативные эмоции, злоба, ненависть, зависть, обида, 
гнев, ревность) осуждение других, проклятия, занятия магией, 
колдовством, гаданием.
Получается сущ ествует  своеобразная причинно-следственная 
связь: если человек никому не вредит осознанно (даже в мыс­
лях), то никто не навредит и ему -  такова идея, имеющая в не­
котором смысле и теологический характер.
В целом, становление целителя как профессионала можно 
представить как процесс накопления, взаимодействия, объ­
единения различных функциональных систем, обеспечи­
вающих решение конкретных задач деятельности, направ­
ленной на исцеление больных. В этномедицине субъект 
«профессионализации» -  это иерархия заданных функцио­
нальных систем, координация которых осуществляется на 
основе функциональной системы «профессионализации» в 
целом. Она состоит из значимых качеств личности, обеспе­
чивающих планирование, исполнение и регуляцию процесса 
становления целителя. Формирование системы свидетельст­
вует о высоком уровне зрелости личности, которая потенци­
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ально доступна не каждому индивиду, вступающему на путь 
целительства.
Особое предназначение и типология целителей
Целители часто придают своему занятию особое предна­
значение, излечивая больных в любое время и в разных мес­
тах. «В бане я полностью распариваю человека и тем. са­
мым выгоняю из него все негативное, все отрицательное» 
(Анна Вячеславовна, мануальный терапевт).
«Но не любой заговор можно прочитать в кво.ртире с те­
ми условиями, чтобы он работал. Нельзя же печь заменить 
газовой плитой и ванную сделать баней [смеется]. Из-за 
этого многие стариннъье заговоры на практике осущест­
вить не могу. Я  считаю, что самым лучшим местом мо­
жет быть частный дом с баней, землей под руками. Но 
приходится обходиться подручными средствами» (Наина 
Давыдова, потомственная целительница).
«Рабочий день -  круглосуточный. Я  живу в частном сек­
торе, нигде не работаю, и готова помогать людям в любое 
время дня и ночи. Практически для себя и не жила никогда, 
так как, например, для того чтобы вылечить на совесть 
даже одного человека, нужно бывает вставать и на восходе, 
и в 3 часа ночи» (Мария Владимировна, целительница, вла­
деющая «Белой магией»). Целительница в основном принима­
ет людей в частном доме «на два входа»: в одной половине 
дома она живет, в другой -  работает. «Хотя для дела может 
понадобиться побывать в 12 на службе в церкви, или, быва­
ет, в разное время суток на кладбище. Учитывая транс­
портные проблемы, уже не остается времени для приго­
товления. обеда для своей семьи. А кроме этого больного еще 
много других людей, которым, необходима помощь» (Мария 
Владимировна, целительница, владеющая «Белой магией»).
Если дар приходит неожиданно (т.е. не по наследству), он 
все равно дает о себе знать и приводит человека, получив­
шего его, в недоумение. «Но под ногтями на руках кололи 
как будто иголки. Обращался ко многим врачам, но они не 
знали, что это за симптомы. Однажды к нам в город прие­
хал врач, я пошел за помощью к нему. Он объяснил, что у 
меня сильное биополе, и я могу лечить людей. Никакого 
значения я этому не придает (Николай Сергеевич, целитель). 
Параллельно приведем показательное высказывание докто­
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ра Д. Кригер (США), использующей для лечения пациентов 
свои экстрасенсорные возможности: «Этот метод лечения, -  
пишет она, -  основан на сознательном использовании рук 
для управления энергией биополя пациента или ее преобра­
зования. Руки — главное средство лечения прикосновением -  
служат периферическим анализатором мозга» [Курмаева, 
http: //www.zerkalo-nedeli.com/nn/show/342/30949].
Особые возможности начинают проявляться в повсе­
дневности, и их начинают замечать окружающие. «Однаж­
ды дочка пришла из школы и жалуется, что болит голова, 
так я приложил руку к ее голове и через некоторое время 
убрал боль. Дочь удивилась и спросила: “Что ты такого 
сделал, отчего у меня перестала болеть голова?”» (Николай 
Сергеевич, целитель).
Как и в любой области человеческого знания, в целитель- 
стве имеются своеобразные аксиомы, т.е. истины, прове­
ренные годами и опытом и устоявшиеся правила, которые 
нельзя нарушать. «Я ~ верующий человек, хожу в церковь и 
часто использую в своих заговорах молитвы. Вообще я счи­
таю, что целительтво -  божий дар, а те, кто занимается 
“черниной”, -  это падшие люди с гнилой душой. Порчей или 
сглазом можно убить человека, вывести его из ума, но это 
потом вернется, как бумеранг, только с удвоенной силой. 
Наверное, из-за этого "черные” колдуны умирают мучи­
тельной смертью, -  так говорила бабушка» (Наина Давы­
дова, потомственная целительница). Следовательно, цели- 
тельство -  это не только снятие порч или каких-то других 
нарушений, а возвращение человека к совершенству, кото­
рое, в первую очередь, идет через изменение души.
«Сначала мне приходилось очень потрудиться, чтобы 
проверить, есть у человека что-то или нет, но со временем 
я стала “видеть” плохую ауру. Она обычно фиолетового 
или темно-синего цвета при сильной порче, при слабой -  се­
рого» (Наина Давыдова, потомственная целительница).
Итак, стать целителем -  значит, сделать только первый 
шаг, так как это постоянно побуждает «открывать в себе но­
вые способности, которыми Вы наделены от рождения, как и 
всякое человеческое существо. Для того чтобы Вы стали це­
лителем, от вас потребуется немногое -  только чтобы вы ста­
ли самим собой» [Что же это такое: психическое исцеление, 
http: //irene.malevanov.ru/content/OldBooks/Henkin/page 14.htm]
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-  и с этой позиции смотреть на проблемы людей, обращаю­
щихся за помощью.
Безусловно, большое значение для позитивной субъектив­
ной оценки результата лечения имеет сходство мировоззрения 
пациентов и целителей. Следовательно, если сам человек ве­
рит, что причиной его болезни послужил сглаз или порча, он, 
скорее всего, будет удовлетворен результатом целительства.
Интервьюер: «Есть ли на мне порча или сглаз?». «Да, 
чутъ-чутъ есть сглаз небольшой: завидует, наверное, кто-то. 
Но это салю пройдет, главное относиться ко всем хорошо, не 
обращая внимания на лихость и злорадство. Тогда и человека 
того своя собственная зависть “съест" (Наина Давыдова, по­
томственная целительница). Мистическая или религиозная ин­
терпретация событий становится подчас не менее врачующей 
и конструктивной, чем научно-материалистическая. «Это тре­
бует огромных энергозатрат, а лечение вообще изматывает. 
Поэтому нужен отдых. Люди идут постоянно, хотя я никогда 
не делала себе рекламы. Наверное, помогаю, из-за этого и 
идут» (Наина Давыдова, потомственная целительница).
Следовательно, есть люди, которым для того чтобы ле­
чить, медицинское образование иметь не обязательно. У них 
есть собственное видение заболевания, природный метод 
лечения. Обучение существующим методам лекарственного 
лечения им может даже мешать, поскольку они руково­
дствуются совершенно иными принципами.
Лечить людей своим способом -  «В какой-то мере это 
приятно, но иногда чувствуешь себя мусорным ведром, в 
которое сливают грязь. Ведь все плохое я “беру на себя”, 
потом самой “чиститьсях приходится» (Наина Давыдова, 
потомственная целительница).
Интервьюер: «Может ли любой человек заниматься 
целительством.?». Ответ последовал отрицательный: «Не 
каждый, потому что у любого человека нет достаточно 
сильного биополя» (Николай Сергеевич, целитель).
Таким образом, по мнению целителей, практика цели­
тельства основана на естественных процессах оздоровле­
ния, которые задействуют весь организм человека. Сущ­
ность любого живого существа стремится к достижению ба­
ланса с окружающей средой.
«Чтобы стать целителем, необходимо соблюдать собст­
венную дисциплину, иметь силу воли, талант, “чувство
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дома", умение понимать другого, также нужно жертво­
вать своим временем, а порой здоровьем, во благо того, кто 
пришел к вам за помощью. Проще всего уничтожить, 
труднее родить и взрастить. Я  призываю молодых учени­
ков быть добрыми, поскольку нет более ценного качества» 
(Мария Владимировна, целительница, владеющая «Белой 
магией»).
Оплата услуг целителей
Вопрос о том, надо ли лечить за деньги, однозначного от­
вета не имеет, поэтому мы видим разнообразие суждений 
информантов на эту тему. Примечательно, что целители, 
имеющие высшее медицинское образование (рефлексотера­
певт, мануальный терапевт, аромотерапевт), не считают оп­
лату их услуг чем-то негативным, так как, работая раньше в 
области официальной медицины, они регулярно получали 
оплату за свой труд.
Относительно финансовой поддержки часто вопрос сво­
дится к наличию у конкретного целителя способности проти­
востоять корысти и искушениям, связанным с превышением 
минимально необходимых возмещений за потраченные сред­
ства для лечения. Потомственная целительница Наина Да­
выдова, работающая, помимо занятия целительством, бух­
галтером, говорит: «Считаю, что лечить за деньги тоже не 
очень правильно, но сейчас такое время трудное, что при­
ходится». Но о своих бабушках, у которых училась лечить 
людей, она вспоминает: «Они никогда не брали денег, могли 
принять только гостинец. Бабушки никогда не наносили 
вред заговорами, только помогали». Предсказательница и 
ясновидящая Марина берет в качестве вознаграждения то, 
что ей приносят люди, которые обращаются за помощью, в 
том числе и деньги (одна воспитывает двоих детей).
Традиционно же целительство не оплачивается, а возме­
щаются лишь на часть затраченной на этот процесс физиче­
ской энергии, «которая необходима для восстановления пу­
тем потребления продуктов питания». Мария Владимировна, 
целительница, потомственная колдунья, владеющая «Белой 
магией», принимает дары, но денег не берет совсем: «Одни 
лечат людей, чтобы поскорее получить от них деньги, да и 
побольше, кроме одной болезни найдут еще десять. Другие 
если вылечат, то вылечат на совесть, не требуя денег».
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Отношения между целителями и профессиональными
врачами
«Увлеченность медициной и стремление вылечить моих 
пациентов привели меня к пониманию того, что в моей 
профессиональной подготовке и практике чего-то не хва­
тает» (Михаил Юрьевич, рефлексотерапевт). Подобное мне­
ние аллопатов, постигающих теорию и практику целительст- 
ва, имеет в некотором роде транснациональный характер: 
«Создается такое чувство, что нам просто забыли преподать 
этой предмет в медколледже», такими словами один из 
практикующих американских терапевтов описал чувство, 
возникшее у него после близкого знакомства с основными 
постулатами целительства [Курмаева, http: //www.zerkalo- 
nedeli.com/nn/show/342/30949].
«Для того чтобы стать специалистом по иглорефлексо- 
терапии, надо иметь высшее медицинское образование и 
специализацию по невропатологии» Михаил Юрьевич, реф­
лексотерапевт). Итак, далеко не всех ученых-медиков и ря­
довых врачей альтернативные методики диагностики и ле­
чения потрясают невежеством, более того, они ими успешно 
пользуются. Такое решение приходит с опытом работы в 
учреждениях официальной медицины: «Я больше не мог на­
значать пациентам лекарства, которые воздействуют на 
симптомы заболеваний, но не на сами болезни» (Михаил 
Юрьевич, рефлексотерапевт).
Профессионалы (знания в области аллопатии + знакомст­
во с приемами целительства) видят официальную и народ­
ную медицину в единстве: «Взаимоотношения между спе­
циалистами профессиональной и непрофессиональной ме­
дицины в виде сотрудничества сегодня направлены на каче­
ственное и эффективное лечение больных» (Михаил Юрье­
вич, рефлексотерапевт). «Мне не хотелось бы говорить о 
том, чем я занимаюсь, что это только народная медицина. 
Мануальная терапия и остеопатия -  это целое направле­
ние во всей современной медицине. Разница в том, что для 
лечения используются не таблетки и скальпель, а только 
руки. Мануальная терапия у профессионального врача мо­
жет очень многое» (Анна Вячеславовна, мануальный тера­
певт). к Считаю, что строго делить медицину на традици­
онную и нетрадиционную не имеет смысла, так как нет 
ничего традиционнее народных методов, передающихся от
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поколения к поколению на протяжении сотен лет» (Надеж­
да Васильевна, аромотерапевт).
«Если делить медицину, то надо делить ее на народную и 
официально принятую (аллопатию)», но «медицина суть дере­
во с множеством ветвей»; она одна, есть только разные под­
ходы [Курмаева, http://www.zerkalo-neaeli.com/nn/show/ 
/342/30949]. Объектом лечения официальной медицины яв­
ляется физическое тело человека, альтернативной -  тело 
энергетическое. Первым при работе с больным помогает ле­
карство, вторым, наоборот, лекарство мешает. «С 1976 г. я 
не пил ни одной таблетки. Если где-нибудъ у меня заболит, 
то я провожу рукой -  и все. Я  лечу позвоночник, руки, ноги, 
вывихи рук, защемление нервов, сотрясения головного моз­
га, вывожу камни из печени и из почек» (Николай Сергеевич, 
целитель). Здесь мы сталкиваемся с вопросом о способе ле­
чения и его результате -  и находим ответ у представителей 
официальной медицины.
Врач-психиатр, доктор медицинских наук Е. Карагоди- 
на, изучая с 1995 г. феномен целительства (тема ее доктор­
ской диссертации «Социокультуральный анализ феномена 
целителей-экстрасенсов»), замечает в своем интервью: «Хо­
роший врач, а тем более хороший целитель вправе исполь­
зовать любые разумные и порядочные методы активизации 
внутренней энергетики пациента. Если это будет “пустая” 
таблетка, подкрепленная нужными энергоинформацион­
ными взаимодействиями, которые оздоровят человека, то 
честь и хвала такому врачу и целителю. Который смог на­
править человека на путь самовосстановления» [Батенева, 
http: //www.inauka.ru/psychology/article39761 .html].
О связи официальной медицины и целительства один из 
информантов высказался следующим образом: «Я отношусь к 
оказанию врачебной помощи нормально, но сам я не лечусь в 
больнице. Я  лечу себя сам. Самоисцеление и работа над раз­
витием своей сущности тесно связаны. Часто говорят, что 
болезнь дается человеку как наказание и назидание, т.е. как 
стимул для работы над собой. Поэтому стоит не прятать 
голову в песок, а занимать активную жизненную позицию и 
прилагать усилия» (Николай Сергеевич, целитель).
«Кардиолог видит у нас только сердце, окулист -  только два 
глаза, дерматолог рассматривает нас как конверт кожи т.д. И 
нам хочется крикнуть: “Доктор, я не анатомический кросс­
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ворд. Я -  личность”. Эти слова принадлежат Дону Холею -  
главному редактору американского журнала «Жизнь и здоро­
вье». Он посвятил свыше двадцати лет изучению проблемы 
здоровья и долголетия и в итоге пришел к выводу7, что «лекар­
ства не излечивают заболеваний. Некоторые препараты в 
действительности лишь мешают процессу лечения, изменяют 
течение заболевания, затрудняют его диагностику» [Курмае- 
ва, http: / /www.zerkalo-nedeli.com/nn/ show/ 342 /30949].
Как утверждают целители, они не пользуются диагности­
ческой аппаратурой не потому, что им ее негде приобрести, 
а потому что она может быть опасна для больного, а кроме 
того, она им не нужна. Для работы с пациентом целителю 
достаточно методов диагностирования, существующих в его 
арсенале: иридодиагностика, биодиагностика, кармическая 
диагностика и др.
Невзирая на приверженность основной массы общества 
синтетическим лекарствам, неприятие биоэнергетики ча­
стью медиков, в стенах западных и американских офици­
альных медицинских учреждений с удовольствием прини­
мают исследователей, владеющих альтернативными мето­
дами лечения. В России также меняется отношение к офи­
циально непризнанной медицине. Публикация В. Куца «Мо­
литва лечит душу и тело» [Медицинская газета, 2004] кон­
статирует интересное нововведение. В Ставрополье в цен­
тральной больнице Кучубевского района открыли часовню, 
значимость которой, как сошлись во мнении врачи и паци­
енты, очень велика; часовня будет носить имя Понтелеймо- 
на -  целителя, покровителя больных и врачей [Куц, 2004].
Сами целители разделяют болезни на те, что лечатся в ста­
ционарах, и те, которые у них. «Я  никогда не отрицала вра­
чебной помощи, но и не считала ее панацеей от всех болез­
ней. Многое врачи не могут вылечить. У меня серьезно боле­
ла дочь, и врачи говорили о самом худшем. Ей смогли помочи 
лишь целители. Наверное, из-за этого я и стала заниматься 
целителъством всерьез. Практически 20 лет я лечу людей» 
(Наина Давыдова, потомственная целительница).
Что касается слияния официальной и народной совре­
менной медицины, то один из информантов говорит: «толь­
ко за, ведь целители не всегда могут помочь в той или иной 
ситуации Ведь мы не можем вылечить человека различ­
ными травами и заговорами, если он нуждается, например,
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в операции» (Мария Владимировна, целительница, владею­
щая «Белой магией»).
Сегодня в западных индустриальных обществах профес­
сиональный статус включает в себя две составляющие: 1) об­
разование (с его символическими атрибутами); 2) собственно 
профессионализм, рассматриваемый как совокупность навы­
ков, технологий деятельности, профессиональной репутации.
Традиционно профессионализм начинается со специаль­
ного образования, которое дает индивиду определенный на­
бор знаний и навыков, необходимых в профессии, знакомит 
с латентными нормами и профессиональными практиками, 
способствует усвоению профессионального этоса, предостав­
ляет формальное подтверждение профессионального статуса 
в виде диплома и, следовательно, легитимизирует претензии 
профессионала на экспертное знание.
Большинство целителей старается таким требованиям со­
ответствовать.
Интересен факт, что еще в XVIII в. в документе «Соборное 
Уложение» (март 1701 г.) предусматривалось «разрешить ле­
чение народными средствами, кореньями и травами любому 
человеку без ограничения социального статуса, однако ре­
комендовано обучиться «лечебной науке» [История россий­
ских социальных служб, 2000. С. 18].
Выводы
1. В английском языке существует два слова для обозна­
чения профессии, занятия человека. Profession -  1) профес­
сия; 2) люди одной профессии; 3) призвание [Аракин, 2003. 
С. 404]. Слово используется для обозначения профессио­
нальной группы, обладающей высоким статусом, превра­
тившейся в корпорацию, имеющей власть в обществе. Oc­
cupation -  1) занятие; 2) временное использование; 3) окку­
пация, занятие [Аракин, 2003. С. 356]. Дефиниция характе­
ризует все остальные профессии или занятия, проходящие 
промежуточный этап формирования профессионального 
поля. Согласно упомянутым двум определениям, первое 
больше соответствует аллопатии, второе -  этномедицине.
2. По данным проведенных нами глубинных интервью, 
становится все больше больных, которые не хотят иметь де­
ло с лекарственным лечением. Для многих оно становится
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недоступным, во многом срабатывает страх перед офици- 
а\ьной медициной и доверие к лечению альтернативному.
Таким образом, решение вопроса: можно ли народных 
целителей назвать врачами, зависит как от процесса лече­
ния человека, так и от понимания этого термина. Если под 
лечением понимать результат эффективного оказания по­
мощи больному, то можно, а если лечение -  это только дей­
ствия специалиста с дипломом врача, то нельзя.
3. Сегодня система профессиональной подготовки с неиз­
бежностью приводит к тому, что врачи не только говорят на 
особом, непонятном большинству языке, они и думают ина­
че, чем их пациенты. Целители же говорят и думают так же, 
как люди, обращающиеся к ним. Они живут в том же окру­
жении, разделяют с пациентами их мифы о причинах стра­
даний и способах их преодоления, -  поэтому услуги целите­
лей всегда будут востребованы. Кроме того, эксперимен­
тальным путем многие люди на себе проверили точность це- 
лительского диагностирования и посоветовали своим зна­
комым воспользоваться таким же способом.
4. Для вхождения в профессиональное поле аллопатии и 
идентификации с ним для целителей сегодня важны: профес­
сия, специа\ьность; стратификационный аспект статусной 
позиции; роль, исполняемая индивидом в статусном про­
странстве [Мансуров, Лукша, Плотников, Оллсоп, Сакс, Кауп- 
пинен, 2003]; профессиональная идентичность; социальные 
ресурсы (например, насколько человек подключен к профес­
сиональным коммуникативным сетям); уровень интеллекта; 
физический потенциал. Итак, с точки зрения антропологиче­
ского подхода, важным аспектом для идентификации народ­
ных целителей с официальной медициной является их статус­
ная позиция, находящаяся на крайней грани аллопатии.
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О.А. Волкова
ОБРАЗ НАРОДНОЙ МЕДИЦИНЫ 
В НАУЧНО-ПОПУЛЯРНОЙ ПЕРИОДИКЕ 
(НА ПРИМЕРЕ ЖУРНАЛА «БУДЬ ЗДОРОВ» )112
Еще в XVIII в. в документе «Соборное Уложение» (март 
1701 г.) предусматривалось «разрешить лечение народными 
средствами, кореньями и травами любому человеку без ог­
раничения социального статуса, однако рекомендовано обу­
читься «лечебной науке»113. И сегодня интерес к нетрадици­
онной и альтернативной медицине постоянно растет, не­
смотря на крайне токсичные препараты, крупные государ-
112 Работа выполнена при поддержке гранта РГНФ №  05-03-03449а.
113 История российских социальных служб: хронограф /  Под общ. ред. Г.Н. Кареловой, 
В.И. Жукова. М., 2000. С. 18.
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